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ABSTRAKT

Vychodiska: Peer review v oSetrovatelstve je proces, ktorym sestry hodnotia, monitoruju a poskytuju spétnd véizbu
kolegyniam o kvalite osetrovatelskej starostlivosti meranej podla profesiondlnych Standardov praxe.

Ciel: Analyzovat skusenosti sestier s peer review hodnotenim so zameranim na spdtnu vdzbu. Analyzovat ako
sestry vnimaju ucast na procese hodnotenia peer review.

Subor a metodika: Pilotnd kvalitativna Studia bola realizovand v mesiacoch februdr-april 2023 s vyuZitim metddy
focus group a polostrukturovanych rozhovorov na zdklade konceptu George & Haag-Heitman ,,Clinical Nurses
Perceptions of Peer Review”. Hodnotenych bolo 43 sestier a ich priemerny vek bol 25,8 rokov. Vsetky hodnotiace
sestry mali ukonc¢ené vysokoskolské vzdelanie I. st. a priemerne pracovali 3,5 rokov. Ziadna z hodnotiacich sestier
pocas svojej praxe este nehodnotila sestru-kolegyniu.

Vysledky: Vsetky hodnotiace sestry povaZuju vzdjomné hodnotenie kolegyfiami za prinosné pre prax. 35
hodnotenych sestier reagovalo pozitivne na spdtnu véizbu od hodnotiacich kolegyn. Reakcie na poskytnutie
a prijatie spdtnej vézby v ramci peer review hodnotenia sa zhoduju so zahrani¢nymi literarnymi zdrojmi. Prinosom
peer review pre oSetrovatelsku prax na Slovensku by bolo zlepsenie starostlivosti (n=17), zvysenie kvality
oSetrovatelskej starostlivosti (n=15), zlepSenie praxe (n=5), odhalovanie nedostatkov v praxi (n=5).

Zdver: Spdtnd vidzba v ramci peer review hodnotenia zvysSuje motivdciu sestier, vykonnost, podporuje kolegialitu,
rozvija kritické myslenie sestier, navrhuje oblasti dalSieho vzdeldvania sestier, identifikuje prileZitosti pre
profesiondlny rozvoj sestier.
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ABSTRACT

Background: Peer review in nursing is the process by which nurses evaluate, monitor, and provide feedback to
colleagues about the quality of nursing care as measured by professional standards of practice.

Objective: To analyze the experience of nurses with peer review assessment with a focus on feedback. To analyze
how nurses perceive participation in the peer review process.

Sample and methods: A pilot qualitative study was carried out in the months of February-April 2023 using the
focus group method and semi-structured interviews based on the concept of George & Haag-Heitman "Clinical
Nurses Perceptions of Peer Review". The average age of 43 evaluating nurses was 25.8 years. All evaluating nurses
had completed university bachelor's education and worked for an average of 3.5 years. None of the evaluating
nurses had evaluated a colleague nurse during their practice.

Results: All evaluating nurses consider mutual evaluation by colleagues to be beneficial for practice. 35 evaluated
nurses reacted positively to feedback from evaluating colleagues. Reactions to providing and receiving feedback
within the peer review evaluation coincide with foreign literary sources. The benefit of peer review for nursing
practice in Slovakia would be improvement of care (n=17), increase in quality of nursing care (n=15), improvement
of practice (n=5), detection of shortcomings in practice (n=>5).

Conclusion: Feedback within the peer review assessment increases nurses' motivation, performance, supports
collegiality, develops nurses’ critical thinking, suggests areas for nurses' further education, identifies opportunities
for nurses' professional development.

Key words: Peer review. Nursing. Nurses. Feedback.

uvoD

Peer review v osetrovatelstve je definované Americkou asocidciou sestier (1988) ako ,proces,
ktorym sestry systematicky hodnotia, monitoruju a posudzuju kvalitu oSetrovatelske] starostlivosti
poskytovanu sestrami - kolegyniami podla profesionalnych standardov”.
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(Murdock, 2018). TotoZznu definiciu uvadza Pfeiffer et al. (2012) ,Peer review v oSetrovatelstve je
proces, v ktorom sestry systematicky posudzuju, monitoruju a robia usudky o kvalite oSetrovatelskej
starostlivosti poskytovanej kolegyfiami v porovnani s profesionalnymi Standardmi praxe.” Klfu¢ovym
aspektom v peer hodnoteni je poskytovanie a prijimanie spatnej vazby a rieSenie problémov priamo
medzi sebou. Konstruktivhou spatnou viazbou sestry zvysuju bezpecnost pacienta. Aj autorsky kolektiv
Murphy et al. (2018) charakterizuje sesterské peer review ako proces, ktorym sestry hodnotia,
monitoruju a poskytuju spatnd vazbu kolegyniam o kvalite oSetrovatelskej starostlivosti meranej podla
profesiondlnych Standardov praxe. Peer review podporuje samoregulaciu praxe a kultdru
zodpovednosti. U¢elom sesterského peer review je zabezpetit, aby sa starostlivost o pacienta
poskytovala v sulade so standardmi klinickej praxe, pricom sa dosahuje optimalna uroven kvality. Podla
Svetic Cisic, Frankovic (2015) je hlavhou myslienkou procesu peer review mat moznost a schopnost
ovplyvnit situdciu na pracovisku, pretoze je to dblezité pre motivaciu a pozitivnhe prostredie na
pracovisku. Na vyznam poskytovania a prijimania spatnej vazby v peer hodnoteni poukazuje DuBose
(2021). Peer review je hodnotenie, kde sestry ponukaju kolegyniam-sestram konstruktivnu, neosobnu
spatnu vazbu sdvisiacu s praxou.

UZ na univerzitach a vysokych skolach je potrebné rozvijat zruénosti potrebné na poskytovanie
hodnotiacej spatnej vazby rovesnikmi, ucit ako davat a prijimat spatnd vazbu bez toho, aby to
vyvolavalo pocity krivdy a konflikty. Tieto zru€nosti su nevyhnutné pre timovu prdacu, spolupracu
a vedenie (DuBose, 2021). Hodnotiaca sestra bude tiez kolegynou hodnotena. Je potrebné sestry
vzdeldvat o peer review, etike hodnotenia, postupoch, metédach, poskytovani spatnej vazby. Uastnici
peer review sa mozu ucit jeden od druhého, ziskat prehlad o svojom profesiondlnom rozvoji, najma v
oblasti profesionalnej komunikacie a spoluprace. Peer review hodnotenie by malo byt nestranné,
objektivne, spravodlivé; vopred treba upozornit na konflikt zaujmov (Colella et al., 2021).

Spatna vazba od kolegov je efektivnym nastrojom ucenia sa, ktory zlepsuje vykon a spokojnost
s pracou. Nedostatok dbéslednej a konstruktivnej spatnej vazby moZe negativne vplyvat na
kompetencie sestier. Ak nepoznaju svoje slabé asilné stranky, moézZe to viest k podpriemernému
rozvoju klinickych zru¢nosti. Spatnou vazbou od kolegyn sa sestry navzajom ucia, spolupracuju, aktivne
diskutuju a zdielaju informacie s cieflom zvysit kvalitu a bezpecnost poskytovanej oSetrovatelskej
starostlivosti. Konstruktivna spatnd vazba pomaha sestram rozvijat kritické myslenie a kognitivne
schopnosti. Spatna vazba od kolegov umoziiuje jednotlivcom s podobnou odbornostou zapojit sa do
dialégu o vykone a Standardoch, zvySuje povedomie o zru€nostiach jednotlivca, navrhuje dalSie
vzdelavanie, identifikuje prileZitosti na zlep3enie starostlivosti o pacienta a zabezpecuje dodrziavanie
etickych a pravnych noriem suvisiacich svykonom povolania.  Prostrednictvom vzdjomného
hodnotenia a spatnej vazby rozvijaju sestry svoje argumentacné schopnosti a celkovo zlepSuju
komunikacné zrucnosti (Shi Hong Wong, Shore, 2022).

Peer review je podla Gnilka (2018) najddlezitejSou formou hodnotenia, pretoZe sestry navzajom
hodnotia kvalitu, bezpecnost a efektivnost oSetrovatelskej starostlivosti poskytovanu ich kolegyriami.
Viaceré literarne zdroje poukazuju na slabé komunikaéné zruénosti sestier na poskytovanie spatnej
vazby pocas peer hodnotenia. Sestry s nizkymi komunikaénymi schopnostami, bud neposkytnu spatnu
vazbu vbbec, alebo poskytnu neadekvatnu spatnu vazbu. Haag-Heitman, George (2011) povazuju
schopnost sestier poskytnut efektivnu a konstruktivnu spatnu vazbu za kritickd zlozku Uspesnosti
implementacie programu peer review hodnotenia do oSetrovatelskej praxe. Z vysledkov studie
Padgett (2013) in (Gnilka, 2018) vyplyva, Ze sestry neposkytovali spatni vazbu zo strachu
z konfrontacie, odplaty, z narusenia medziludskych vztahov, vzniku konfliktov, Ze bude prispievat ku
kultdre strachu; z obavy, Ze spdtnd vazba bude vnimana ako kritika a nebude sestrami akceptovana.
Jednym z moznych rieseni ako eliminovat tuto prekazku v hodnoteni je odborna priprava sestier pocas
Studia so zameranim na manazérsku komunikaciu. TaktieZ manazérka oSetrovatelstva mozZe vyrazne
podporit implementaciu programu peer review nakolko je zodpovednad za vytvorenie kultiry
spravodlivosti a bezpecnosti. Mala by sestry povzbudzovat k otvorenej komunikacii atiez sama
poskytovat sestrdm konstruktivnu spatnd vidzbu;  poskytnit sestram Skolenia zamerané na
poskytovanie efektivnej spitnej vizby; podporovat ich profesionédlny rast, sebavzdelavanie a
zdokonalovanie sa.
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Davis, Capozzoli, Parks (2009) a Shi Hong Wong, Shore (2022) akcentuju vyznam peer hodnotenia
z hladiska generacnej diverzity v oSetrovatelskom time. Spatnd vazba umoziuje mladsim a starSim
sestram - kolegyniam upeviiovat vzajomnu interakciu, vytvarat efektivnejsie timy, pozitivne vztahy,
podporit lepsie pracovné prostredie.

ANA publikovala Sest principov peer review hodnotenia, ktoré musi byt etické. Proces vzajomného
hodnotenia zvysuje profesionalitu sestier prevzatim vyssej zodpovednosti a samoregulaciu profesie.
Vzajomné hodnotenie pracovného vykonu ma byt nezaujaté, nestranné, spravodlivé, bez konfliktu
zaujmov. Sestry musia poznat kritéria hodnotenia, kazda sestra je hodnotena iba jednou sestrou.
S nasim prieskumom suvisia principy 3 Poskytovanie spdtnej vizby a 5 Spdtnd vézba nie je anonymnad.
Princip ¢. 1: Vzdjomne sa hodnotia sestry na rovnakych pozicidch.

Sestry si hodnotené sestrami a nie manazérkami, aj ked' manazéri vykondvaju prax ako sestry v priamej
starostlivosti.

Princip ¢. 2: Vzdjomné hodnotenie je zamerané na prax.

Efektivne peer hodnotenie sa zameriava na oSetrovatelsku prax zalozenu na dokazoch, Standardy
oSetrovatelskej starostlivosti, kvalitu a bezpecnost s orientaciou na vysledky.

Princip C. 3: Poskytovanie spdtnej vizby.

Vysoku kvalitu starostlivosti sestry dosiahnu kontinudlnym poskytovanim spatnej vazby svojim
kolegyniam.

Princip ¢. 4: Vzdjomné hodnotenie podporuje kulturu bezpecnosti pacientov a kontinudlne vzdeldvanie.
Vcasné a nepretrzité vzajomné hodnotenie poskytuje prostriedky pre efektivny systémovy pristup k
znizovaniu chyb spolu s odnaucenim sa neefektivnych alebo nebezpecnych postupov. Vzdjomné
hodnotenie pomaha sestram citit sa bezpecne.

Princip ¢ .5: Spdtnd vézba nie je anonymnad.

Podla Etického kdédexu ANA ma sestra povinnost pouzivat reSpektujucu komunikaciu s otvorenou
vymenou ndazorov na zachovanie integrity a bezpecnosti praxe. Dialég tvdrou v tvar ddva sestrdm
prilezitost poskytnut a prijat spatnu vazbu.

Princip ¢. 6: Hodnotenie podporuje profesiondliny rast.

Ucast na partnerskom hodnoteni podporuje profesiondlny rast sestier, nakolko sa vzajomne hodnotia
sestry absolventky/sestry s kratkou dizkou praxe spolu so sestrami s dlhoroénou praxou. Menej
skisené sestry maju moznost komunikovat so skisenymi sestrami, byt nimi mentorované, ziskat
vedomosti a iny pohlad (Nursing peer review: Principles and practice. American Nurse. 2011; Haag-
Heitman et al., 2018; Haag-Heitman, George, 2011).

CIEL
Analyzovat skisenosti sestier s peer review hodnotenim so zameranim na spatnu vazbu. Analyzovat
ako sestry vnimaju Ucast na procese hodnotenia peer review.

SUBOR A METODIKA
Pilotna kvalitativna Studia bola realizovana v mesiacoch februar-april 2023 s vyuzitim metddy focus
group a polostruktdrovanych rozhovorov. Vychodiskovym konceptom bol model prieskumu George,
Haag-Heitman ,,Clinical Nurses Perceptions of Peer Review” (Bowen Brady et al., 2019). Hodnotiace
sestry odpovedali na desat poloZiek.
Skusenost s peer review.
PovaZujete za prinosné vzdjomné hodnotenie kolegynami?
Opiste reakcie, nazory hodnotenej sestry.
S akymi negativami ste sa pocas peer review stretli?
S akymi pozitivami ste sa pocas peer review stretli?
S ¢im ste mali najvacsie problémy v rdmci peer review? Bariéry?
Oblasti v praxi, v ktorych potrebujem zlepsenie.
Oblasti v praxi, v ktorych vynikam.
V ¢om vidite prinos peer review pre prax?
10 Poskytnutie objektivnej a konstruktivnej spatnej vazby hodnotenej kolegyni.

©oONDUAWNE
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Celkovo 43 sestier pracujucich v Ustavnych zdravotnickych zariadeniach a stcasne Studentiek FZ
TnUAD, magisterského studijného programu Osetrovatelstvo hodnotilo svoje kolegyne. Priemerny vek
hodnotiacich sestier bol 25,8 rokov. Vsetky hodnotiace sestry mali ukoncené vysokoskolské vzdelanie
l. st. a priemerne pracovali 3,5 rokov. Ziadna z hodnotiacich sestier po¢as svoje praxe e$te nehodnotila
sestru-kolegynu. Bolo hodnotenych 43 sestier. Priemerny vek hodnotenych sestier bol 38 rokov;
najmladsia sestra mala 22 rokov a najstarsia 63 rokov. Priemerna dizka praxe bola 15 rokov, najmenej
odpracovala hodnotend sestra 6 mesiacov a najdlhSiu prax vykonavala sestra 42 rokov. Osem
participantiek malo ukoncéené stredoskolské vzdelanie, dve vyssie odborné vzdelanie, 21 sestier malo
ukoncené vysokoskolské vzdelanie I. stupria a 12 sestier vysokoskolské vzdelanie Il. stupfia. Rovnako
ako u hodnotiacich sestier, ziadna z hodnotenych sestier sa v svojej praxi nestretla s hodnotenim peer
review. Hodnotiace sestry boli obozndmené s tedriou peer hodnotenia v rdmci predmetu Manazment
v oSetrovatelstve, pred hodnotenim im boli poskytnuté pokyny k peer hodnoteniu svojich kolegyn. Na
svojich pracoviskach si vybrali kolegyriu-sestru, ktord hodnotili. Dalsou metédou pouZitou na zber
Udajov boli tri focusové skupiny, aby sa dosiahla saturacia udajov, ktora bola definovana ako bod, ked'
diskusia ucastnikov uz neprinasala nové informacie. Focusové skupiny boli vedené so zamerom ziskat
Udaje o subjektivnom vnimani Gcasti hodnotenych a hodnotiacich sestier na procese peer review;
o pozitivach, negativach, bariérach pocas peer hodnotenia so zameranim na spatnu vazbu. Odpovede
boli kédované aanalyzované. Syntézou kvalitativnych Udajov zhodnotime pozitiva a negativa
v poskytovani spatnej vazby v procese peer review hodnotenia. Konsolidovanim vysledkov o vnimani
a skdsenostiach sestier so spatnou vazbou v peer hodnoteni sme ziskali cenné zistenia prinosné aj pre
prax, vedenie a vzdelavanie.

VYSLEDKY A DISKUSIA
Pre vsetky hodnotené aj hodnotiace sestry to bola ich prva skidsenost s peer review hodnotenim.
Vsetky hodnotiace sestry povaZzuju vzajomné hodnotenie kolegyfiami za prinosné pre prax. 35
hodnotenych sestier reagovalo pozitivne na spatnu vazbu od hodnotiacich kolegyn. Vtab. ¢. 1
prezentujeme reakcie a ndzory hodnotenych sestier na peer review hodnotenie.
Dal$imi otazkami sme zistovali u hodnotiacich sestier s akymi pozitivami a negativami sa pocas peer
review hodnotenia stretli.
S1,Peer review hodnotenie by sa malo zaviest do praxe.”
S5 ,,Ostatnym kolegyniam sa takéto hodnotenie velmi pdcilo a chceli byt mnou hodnotené tieZ.”
S18,,0 hodnotenie peer review prejavili zaujem aj dalsie kolegyne.”
S20 ,Kolegyria bola nadsSend z nieoho nového.”
S21 ,Kolegyriu hodnotenie pozitivne naladilo a mala vicsiu radost zo svoje prdce.”
S22 ,,Kolegyria chcela, aby som ju to naucila a potom chcela hodnotit ona mria.”
U ostatnych sestier sa opakovali odpovede: , kolegyriu toto hodnotenie zaujalo, pdcilo sa jej to,
kolegyria bola rada, Ze sa naucila nie¢o nové, malo by sa implementovat peer hodnotenie do praxe.”
26 hodnotiacich sestier sa pocas realizacie peer hodnotenia nestretlo so Ziadnymi negativami a 19
uviedlo, Ze nemali Ziadne problémy, bariéry v peer hodnoteni.
S7 ,Starsia kolegyna sa urazila, neprijala kritiku, reagovala vybusne”
S9 ,Niektoré hodnotené ukazovatele sa taZsie hodnotili vzhladom na podmienky v zdravotnickom
zariadeni.”
NajcastejsSie negativa a bariéry pocas peer review:
- hodnotené sestry nevedeli ¢o je peer review hodnotenie;
- neprijatie kritiky;
- vybrané sestry nechceli byt hodnotené, odmietli sa zicastnit peer hodnotenia;
- nedostatok skisenosti a praxe na hodnotenie starsich kolegyn;
- hodnotiace sestry sa necitili komfortne pri hodnoteni;
- hodnotené sestry brali hodnotenie velmi osobne;
- nedostatok ¢asu na samotné hodnotenie a rozhovor.
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Tab. 1 Reakcie, ndzory hodnotenej sestry na peer review hodnotenie

ID Reakcie, nazory hodnotenej sestry

1 ,Kolegyria prijala moje negativne hodnotenie dobre.”

2 ,Reagovala pozitivne.”

3 ,Bola vdacnd za uprimnost.”

4 ,Kolegyria bola prekvapend, nemala s tym skusenost.”

5 ,Bola spokojnad s hodnotenim.”

6 ,, -..vybusnd reakcia ako vZdy ked'nie je podla nej.”

7 ,Reagovala uraZlivo.”

8 ,Reagovala pozitivne.”

9 ,Hodnotend sestra bola prekvapend, Ze som si ju vybrala a bola potesend, Ze je pre mra vzorom.”
10 ,Kolegyria nemala problém prijat kritiku.“

11 ,Potesila sa, Ze som si ju vybrala.”

12 Jej reakcia bola pozitivna.”

13 ,Nebola nadsend, nahnevala sa na mria, nemd rada kritiku.”

14 ,Kolegyria bola prekvapend, reagovala pozitivne.”

15 ,Bola prekvapend, vsetko prijala pozitivne.”

16 ,Bola rada, Ze som ju pochvadlila.”

17 ,Bola prekvapend, reagovala pozitivne.”

18 ,Sestra uvitala hodnotenie.”

19 ,Bola prekvapend, spokojnd s hodnotenim, prijala ho pozitivne.”

20 ,Kolegyria bola vdacnd za hodnotenie a méj ndzor.”

21 ,» Spociatku bola kolegyna nepokojnd, ale po ozndmeni vysledkov hodnotenia bola potesend.”
22 ,Bola prekvapend, ale nemala problém s hodnotenim.”

23 ,Bola milo prekvapend.”

24 ,Hodnotenie prijala kladne.”

25 ,Nebola nadsend.”

26 ,Najprv bola prekvapend, ale potom prijala hodnotenie a podakovala.”
27 ,Nepokoj, stres, nepdcilo sa jej to.”

28 ,Prekvapend, ale spokojnd s hodnotenim.”

29 ,Sestra bola spokojnd s hodnotenim a povaZovala ho za prinosné do buddcnosti.”
30 , Bola prekvapend, ale spokojnd s hodnotenim.”

31 ,Z hodnotenia bola nadsend.”

32 ,Prijala hodnotenie.”

33 ,Bola vdacnd, Ze sa naucila niec¢o noveé.”

34 ,Bola vdacnd, Ze sa naucila niec¢o nové.”

35 ,Prijala hodnotenie.”

36 ,Kolegyra bola vdacnd za hodnotenie.”

37 ,Suhlasila a bola prekvapend ako ju vnimam.”

38 S niektorymi ndzormi nesuhlasila, bola urazend.”

39 ,Pytala sa, preco to potrebujem, bola rada za zhodnotenie jej prdace.”
40 ,Pozitivny postoj, ale mala mensie obavy z toho, ¢o robi zle.”

41 ,,Citila sa dotknutd.”

42 ,Kolegyra bola prekvapend a spokojnd s mojim hodnotenim.”

43 ,Bola prekvapend preco by ju mal niekto hodnotit.”

Zaujimali sme sa aj o oblasti praxe, v ktorych sa potrebuju hodnotiace sestry zlepsit, zvysit svoje
vedomosti, schopnosti, zruénosti. Vzhladom na priemerny vek sestier 25,8 rokov a priemernt dizku
praxe 3,5 rokov, sestry zhodne uvadzali, Ze nie su odborne zdatné v klinickych zru¢nostiach (zru¢nosti
v poskytovani osetrovatelskej starostlivosti) a potrebuju ziskat aj manazérske skisenosti a schopnosti.
Silnymi strankami hodnotiacich sestier v praxi su na zaklade ich subjektivheho hodnotenia: odbery
biologického materidlu, IT zru¢nosti a komunikacia.

Deviatou polozkou sme zistovali nazory hodnotiacich sestier na prinos peer review pre
oSetrovatelsku prax na Slovensku. Dominovali odpovede uvéadzajuce zlepsenie starostlivosti (n=17);
suvisiace hodnotené ukazovatele - dodrzZiavanie Standardov, komunikacia s pacientmi, dodrzZiavanie
time manaZmentu, proaktivita, iniciativa, poriadok a Cistota na pracovisku, spolahlivost, presnost
vykondvania Uloh, dodrzanie terminov, reSpektovanie sukromia pacienta, reSpektovanie dovernosti
informacii (Hulkova, 2024), zvySenie kvality oSetrovatelskej starostlivosti (n=15) na zaklade
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hodnotenych ukazovatelov: kvalita poskytovanej oSetrovatelskej starostlivosti, prevencia
nozokomidlnych ndakaz, prevencia dekubitov, prevencia padov, identifikdcia pacienta, zvySovanie
kvality prace (Hulkova, 2024), zlepSenie praxe (n=5) posudzované v ukazovateloch: profesionalny
pristup, poskytovanie vedomosti, skisenosti a podpory kolegom, komunikacia s kolegyfnami,
vzdelanie, kompetencie na vykon povolania (Hulkovd, 2024) a odhalovanie nedostatkov v praxi (n=>5)
— napr. rozpoznanie chyb, akceptovanie konstruktivnej kritiky (Hulkova, 2024).

Nasim zamerom bolo najmd zhodnotenie poskytovania spatnej vazby medzi hodnotiacou
a hodnotenou sestrou. 39 hodnotiacich sestier uviedlo, Ze poskytli kolegyni objektivnu a konstruktivnu
spatnu vazbu. Pocas rozhovorov vo focusovych skupinach sme podrobnejsie analyzovali skdsenosti
sestier s podanim a prijatim spatnej vazby. Na spatnu vazbu reagujeme rézne. Kfi¢ovym aspektom je
reakcia na spatnu vizbu. Délezité je vediet prijat akukolvek spatnu vazbu a reagovat na fiu. Spatna
vazba od kolegyn predstavuje ,vyrazni zmenu” v skdsenostiach, ¢o spOsobilo pociatocny nepokoj
medzi sestrami. Sestry sa tiez obavali désledkov kritiky a toho, Ze ich kolegyne mozu byt potrestané na
zaklade ich spatnej vazby.

Je potrebné naucit sestry ako volit vhodné slova a vyjadrenia; hodnotenie podloZit faktami, aby
hodnotena sestra presne vedela, ¢o robi dobre a ktoré svoje kompetencie je potrebné si zlepsit. Spatna
vazba od kolegyne jej musi byt poskytnuta presne, napr. ako si ma svoje kompetencie zlepsit, ako ma
zmenit svoje spravanie a pod.

Spatna vazba (feedback) je nevyhnutna sicast verbalnej i neverbalnej komunikacie. Je to informacia
o tom, ako prijemca vnima, desifruje, preziva oznam a aké reakcie to v iom vyvolava. Prijemca spatnej
vazby i osoba, ktora ju poskytuje, by si mali byt vedomi toho, Ze jej cieflom nie je kritika a je potrebné
zmenit nahlad na negativnu spatnud vazbu. Konstruktivna kritika dava kazdému priestor na zlepsenie,
nedostatkom a chybam pri poskytovani spatnej vazby patri neschopnost vyslovit kritiku a najma
konstruktivnu, ktord riesi problémy vykonu sestry-kolegyne. Chybaju slovd na citlivé a diplomatické
vyjadrenie kritiky. Problém maju hodnotiace sestry aj s vyslovenim pochvaly, vyjadrenim uznania.
Sestry tiez vyjadrili nazor, Ze kritika vedie k obrannému postoju, obmedzeniu az utimu komunikacie.

Zahrani¢né vyskumy a Studie o peer review sa zameriavaju predovsetkym na postoje a znalosti
sestier o hodnoteni a bariéry pri implementacii peer review (Murdock, 2018). Sestry podporuju
partnerské hodnotenie, ale maju obavy z procesu vzajomného hodnotenia, o¢akavani z hodnotenia
vykonu, spravodlivosti a objektivnosti pri hodnoteni. Prekazkami UspeSnej implementdcie peer review
hodnotenia mbze byt nedostatotné akceptovanie zo strany sestier, neprofesiondlna prax, strach z
odplaty, z dopadu na pracovné vztahy, netransparentnost, potreba dalSieho vzdelavania,
nepochopenie hodnoty a vyznamu hodnotenia peer review (Murdock, 2018; Pfeiffer et al., 2012).
Taktiez Haag-Heitman et al. (2018) potvrdili, Ze mnohé sestry uvadzali, Ze nevedia ¢o je peer review,
preco sa maju hodnotit, Ucast na hodnoteni im spbsobovalo pocity Uzkosti, neistoty a strachu zo
zlyhania.

Cielom deskriptivnej kvalitativnej studie autorského kolektivu Bowen Brady et al. (2019) bolo zistit
ako sestry vnimali ich Ucast v procese peer review hodnotenia. Z vysledkov vyplynulo, Ze sestry
povazuju peer review za zmysluplny a hodnotny proces na podporu profesionalneho rastu a rozvoja.
Sestry uviedli, Ze spatnu vazbu od kolegyn poutZili pri stanoveni ciefov v ramci rocného hodnotenia.
Vysledky studie tiez potvrdili vyznam sesterského hodnotenia, dbleZitost implementacie programu do
praxe s podporou vedenia, doleZitost efektivneho vzdeldvania sestier. Bariéry v poskytovani spatnej
vazby uvadzaju aj Shi Hong Wong, Shore (2022): nedostatok ¢asu, pocit nedostatocnej kvalifikacie na
poskytovanie spatnej vazby a neprispésobenie sa novej metdde. Autori Bergum, Canaan, Delemos et
al. (2017) poukazuju na skutoc¢nost, Ze obavy sestier z odplaty, pomsty, negativne vnimanie spatnej
vdazby, hnev ainé negativhe emociondlne prejavy inhibuju vyjadrenie spatnej vazby v procese
vzajomného hodnotenia.

Autorky Haag-Heitman et al. (2018) uvadzaju, Ze sestry povazovali ucast na Struktdrovanom
procese vzajomného hodnotenia za pozitivnu skisenost a uviedli, Ze na podporu svojho
profesiondlneho rozvoja vyuZivaju spatnu vazbu od kolegov. Sestry ako uUcastnici peer review
hodnotenia zaznamenali narast vedomosti, boli pozitivne prekvapené, ze sa im Gcast na peer review
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pacila aoznacili metddu za prinosnd azmysluplnd. Sestry si uvedomili hodnotu poskytovania
a prijimania spatnej vazby od kolegyn s r6znou Urovriou skisenosti.

Autorsky kolektiv Murphy et al. (2018) pouZil nastroj prieskumu George/Haag-Heitman Clinical
Nurses Perceptions of Peer Review, vyvinuty s pouzZitim komponentov koncepéného modelu
George/Haag-Heitman. Studie sa zG&astnilo 2400 sestier. Prieskum pozostdval z 26 otazok, ktoré
oznacuju mieru zhody na Likertovej skale od 1 do 7. Peer review hodnotenie bolo pre sestry celkovo
pozitivhou skisenostou. 77 % sestier uviedlo, Ze im vyhovuje dostavat spatnu vazbu od svojich kolegyri.
Vysledky studie Whitney et al. (2016) naznacili, Ze sestry nechapu ucel peer hodnotenia a maju
medzery vo vedomostiach. Napriek svojim vyhodam nie je rozsirené, nie je pochopené, prevalencia je
nizka a postupy hodnotenia nie st v stlade s usmerneniami Americkej asociacie sestier. U¢elom $tudie
Tornwall, McGaughy, Schubert (2022) bolo zistit motivaéné a demotivacné faktory v poskytovani
spatnej vazby kolegom. Motivaénymi faktormi bolo zlepSenie svojho vykonu, vykonu kolegov a timu;
zvySenie kvality starostlivosti o pacienta. Demotivujluco pdsobil nedostatok ¢asu a strach z negativneho
dopadu na kolegyne. Ciefom $tudie Joni (2018) bolo zistit ako st $tudenti oSetrovatelstva na vysokych
Skolach a univerzitdch pripravovani na proces vzdjomného hodnotenia peer review a na rieSenie
problémov poskytovania a prijimania spatnej vazby od kolegov. Napriek dokazom o dolezitosti
vzdjomného hodnotenia pre profesiondlnu oSetrovatelsku prax, literatira poskytuje dékazy, ze sestry
nie st efektivne pripravené poskytovat a prijimat spatnu vazbu od kolegov. Studenti o3etrovatelstva
uvadzali, Ze im chybaju odborné znalosti a schopnosti spatnej vazby na posudenie prace svojich
kolegov. Peer hodnotenie pomaha Studentom vidiet svoju pracu objektivnejSou optikou. Je ddlezité,
aby Studenti oSetrovatelstva chdapali uUcel vzajomného hodnotenia, poznali hodnotiace kritéria
a chapali samotny proces. Mnohi autori akcentuju potrebu naucit studentov ako poskytovat podpornt
spatnu vazbu kolegom a prijimat spatna vazbu.

Pre komplexnejSie oboznamenie sa s pilotnymi vysledkami sesterského peer review hodnotenia
v SR, odporucame citatelom zdroj: Sesterské peer review ako proces hodnotenia profesiondlnej praxe
(Hulkova, 2024).

Odporucania pre prax

KedZe je téma peer review hodnotenia v oSetrovatelstve v slovenskych podmienkach novd, uvadzame

odporucania iba rdmcovo.

1. Vzdeldvat sestry o peer review, o Ucele, vyzname a prinose, etike hodnotenia, postupoch, kritériach
hodnotenia, metddach, poskytovani spatnej vazby.

2. Na univerzitdch a vysokych skolach v odbore oSetrovatelstvo rozvijat u Studentov komunikacné
zruénosti potrebné na poskytovanie a prijimanie spatnej vazby od kolegyn.

3. Pripravu Studentov v manazérskej komunikacii zamerat na konstruktivnu kritiku.

4. Manazérky oSetrovatelstva by mali podporovat implementaciu peer review hodnotenia do praxe,
vytvorit kultiru bezpeénosti a spravodlivosti v zdravotnickych zariadeniach. Podporovat sestry
k otvorenej komunikacii. Poskytovat sestram efektivnu spatnu vazbu. Podporovat profesiondiny
rast a vzdeldvanie sestier.

ZAVER
Vzdjomné peer hodnotenie sestier ma délezité miesto v oSetrovatelskej praxi a vzdelavani.

Peer review hodnotenie podporuje kolegialitu a rozvija kritické myslenie sestier. Je charakteristickym
znakom profesiondlnej praxe, v ktorom sestry poskytuji spadtnu vazbu kolegyniam o kvalite
oSetrovatelskej starostlivosti meranej podla profesionalnych standardov praxe (Colella et al., 2021).
Napriek odporucaniam profesijnymi sesterskymi organizaciami sa hodnotenie peer review v
oSetrovatelstve implementovalo iba v minimalnej miere (DuBose, 2021). Spatna vézba v ramci peer
review hodnotenia zvySuje motivaciu sestier, vykonnost timu a nasledne aj starostlivost o pacienta (Shi
Hong Wong, Shore, 2022); podporuje rast a profesionalny rozvoj sestry (Gnilka, 2018).

Limity
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Velkost vzorky, vekovd homogénnost hodnotiacich sestier a pouZitie nevalidovaného nastroja
limituju zovseobecnitelnost vysledkov studie. | napriek tymto obmedzeniam povazujeme vysledky
pilotnej studie i aktualnost témy za velmi prinosné pre oSetrovatelskd prax.
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